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   Extracorporeal shock wave lithotripsy was perfomed on 81 patients with urolithiasis (35 patients 
with ureteral stones, 25 patients with renal stones less than 2 cm in diameter, and 21 patients 
with renal stones more than 2 cm in diameter) at Kanbara Hospital from August to October, 
1986. A 4 Fr catheter was placed transurethrally in the ureter up to the stone to identify the 
stone position and the degree of fragmentating stones. In four patients with staghorn calculi, 
a double-J catheter was placed in the ureter to prevent stone street formation. 
   More than 50% of the patients with renal stones less than 2 cm in maximum diameter and 
ureteral stones had satisfactorily excreted fragments or sand of crushed stones not later than 2 
weeks after the operation. However, in patients with renal stones more than 2 cm in maximum 
diameter, it took much more time to discharge the crushed stones compared with the foregoing 
two groups and some patients needed further management to remove the remnants. Combined 
treatment, ureteral catheterization or endoscopic operation with ESWL is recommended for 
treatment of renal stones larger than 2 cm in diameter.



























































結 石 の場 合,平 均治 療 回 数Lll回,電 極 数1.58本,照
射 数1,126発で あ り,長 径2.Ocm未 満 の 腎結 石 で は、
それ ぞ れ1.08回,1.68本,1,170発と同 等 の成 績 を示
した.と こ ろが,長 径2,0cm以 上 の 腎 結石 では,治
療 回 数1～4回,平 均 治療 回 数1.50回,電極 数3.57
本,照 射数2,626発と他 の2群 に 比 し2倍 以 上を 要 し,
治療 に 困 難 さを 感 じた.入 院 日数 に 関 して も同様 の傾
向が み られた が,ESWL導 入 当初 完 全 排石 ま で入 院
の うえ経 過観 察 を行 った た め,全 体 的 にや や長 期 の入
院を 要 した.術 中,術 後 に 衝 撃波 照 射部 の 皮 膚 に 発






















therapyを施行 し,小 骨盤内尿管 にstoncstreet
(結石破砕片が多数尿管に詰まった状態)を 形成した
Table2.小骨盤腔内尿管結石に対するESWL
































F孟g.2.症例1.(左)長 径6.5cmの 右 腎結 石 に対
し,PNLを2回 施 行 後 のKUB.(右)次























ESWLは 西 トイ ツ ドル_エ 社 お よ びLudwig--
Maximilians大学Chaussy,Schmiedtらに よ って
研究,開 発 され た 尿 路結 石症 に 対す る 新 しい 治療 法 で
ある.り
わ れわ れ の経 験 で はESWL単 独療 法 の場 合,尿 管
結 石 お よび 長 径2.Ocm未 満 の 腎結 石 では ほ ぼ満 足 で
き る成績 を 示 した のに 対 し,長 径2.Ocmを 越 え る腎
結 石 で は前2群 に比 べ2倍 以 上 の電 極 数,照 射数 を 要
した.こ の こ とは水 腎 症に よ る腎機 能 の低 下 の み な ら
ず,症 例中 に は鋳 型 結 石 も含 まれ た こ とか ら,結 石 周
辺 に十 分 な 空 間 が確 保 で きな い ため に 衝 撃波 の エ ネ ル
ギ ーが十 分 結 石 に集 束 し得 な い 結果,結 石 が 破 砕 され
に くい の であ ろ うと推 測 さ れ る.4)尿管結 石 に 対 して
は全 例 尿管 バ ルー ンカ テー テ ル留 置を 試み,こ の カ テ






Fig.3.鋳型 結 石 に対 し(左)術 前 にD-Jcatheterを留 置 し(中)stonestreet




























認めるが尿酸結石はX線 陰性結石 であ り鮮


























































近 年 尿 路結 石 症 に対 す る手術 療 法 はPNV)お よび
経尿 道 的超 音 波 砕石 術(transurethralureterolitho・
tripsy:TUL)s9)やESWLが主 流 に な りつ つ あ り,
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